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叉使用量に関して 10mg注射と 7mg注射を比較 臆反射は不変であったが，病院内一定距離を歩くの
した場合，。その鎮痛効果に関しては大差なく， 7mg に要した時間は服用後に短縮がみられ，患者も脚が
注射の方TC.副作用発現が著明に少い ζとから本邦成 軽くなったと述べた。
入一人当りの注射量は τmgで充分であると考え ジナキサーは，薬理学的に錐体外路系の多シナプ
る。 ス機構に作用すると想定されている 0-脳出血による
12. TTFD (アリナミン F)の使用経験
片麻痔は，一般に錐体外路症状を呈するとされて来
たが，.近年，内包附近が線状体その他と密接な関係
加瀬昭一郎，諏訪 敬，村尾正
を有することが明らかに芯りつつある。痘性斜頚
藤原秀人，田口 弘，小高四郎
も，所謂錐体外路諸核の病変に結びつくと思われ
江口正男，加藤光，守屋弘 る。
星野英一 ジナキサーは， もとよりかかる疾患の，根本的治
我々 は今回，. TTFD (アリナミン F)の使用経 療薬ではないが，筋緊張を正常化させ動作を円滑に
験を得て，ここに報告する。 行える様にする事は， リハビリテージョンの見地よ
〔症例 1J25才女，脊髄炎 りしても，非常に大切な乙とである。〆 
両側膝蓋臆反射，アキレス健反射共に消失，臓部
以下の知覚鈍麻がみられた。 アリナミン F 1日4 14.脳下垂体甲状腺系に対する臨床的研究
錠2週間投与にて，右膝蓋臆反射弱いながらも出 鈴木 充，田島一彦，高橋和夫
現。引続き 5ヵ月投与，臆反射いずれも出現し，知 小林正秀，加藤栄三郎，大友太郎
覚鈍麻も消失した。 中島博太郎，高橋昌久，小守重徳
〔症例 2J 18才男，多発性神経炎 松林省吾
両側上下肢のしびれ感と共U 歩行困難で入院。 甲状腺機能充進症に於ける下垂体甲状腺系の韻還 
B1 100 mg筋注， ATP 20mg等 5カ月治療で歩行 関係は健常者とまった異なったもので未治療の機能
可能となるも右 3頭筋反射のみ陽性で他は陰性。退 尤進症に TSHtestを行うと， 61例中， 増加値が
院後アリナミンF1白4錠投与により，しびれ感も -6%以下の有意の減少を示すものが 19例 (31%)
完全にとれ，すべての臆反射をみる様になった。 有意の増加を示すものが 12例 (20%)他は有意の
全症例 23例中 17例有効と云う結果を得た。特に 変化を示さないもの 22例 (34%)であった。メル
大多数の例では B1 10 mg注とか， TPD (アリナ カゾール治療の過程に於いて，下垂体甲状腺系の動
ミン) 6錠投与で無効であったものでアリナミンF 態を知るために TSH testをくりかえし試み，メ 
4錠で (100mg)好転したことは，大量療法の意義 jレカゾー Jレ療法で、は甲状腺の TSHrc.対して大き
を示唆するものといえよう。 く反応する過反応期を経て治癒に向うのを観察し 
た。アイソトープ療法では急速な原発の機能改善lと
13. Styramate (ジナキサー)の内科的使用経験
より治癒に向かう。各治癒例で 1年以上再発を見な
大勝荘三，福原公明，手代木儀八 かった例に TSHtestを行うと， メルカゾール治
高橋龍嗣，外村治駿，大塚信義 療により治癒した 14例の TSHtest増加値は +13 
宮山佳久，高野 典，斎藤昌久 Mで健常者 +12.8土5.5の範回にあり， アイソトー
石井彪之助 『プ治療にて治癒した例 15例では +7.1%であった。
脳出血後遺症，脳炎後遺症の如き痘性麻痔に対 乙れはメルカソ、、~)レが下垂体甲状腺系を緩徐に正常
し，中枢l乙作用する新しい骨格筋弛緩剤であるヲナ 化することを示唆している。 
キサーの使用経験を報告する。 
10例中 8例K軽快をみたが，次に代表的なものを 15. Resochinの使用経験(適応と投与法の実際〉
示す。
津村澄雄，佐藤 弘，岡部虎丸
症例は 50才男， 脳出血後左片麻痔で現在ステッ
大高幸造，小野新一，大谷 誠
キを使用して歩行可能。左側臆反射允進，パピンス
黒田収 
キー等陽性，空腹時記ジナキサー 2錠頓用， 1時間 Resochinは当初原虫疾患の治療に用いられたも
後と対比した。血圧は不変，握力は左側やや減退， のであるが，その抗炎症効果がアレルギー性疾患の
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治療に導入されて以来急速に適応を拡大した。リウ
マチ性関節炎やネフローゼ症候群応対してのステロ
イドホルモン長期大量投与に伴う弊害が漸く懸念さ
れつつある今日，之らステロイドホルモンを節約減
量せしめ，更に安全に離脱せしめる目的をもって， 
之に代るべき薬剤として Resochinの使用が可能 
である。 Resochin治療の好成績は何よりもその安 
全性に支持されて今後大いに系統的に使用さるべき
薬剤と思はれる。
更に従来何等積極的治療法のなかった慢性腎炎潜
伏型に投与して可成りの好成績を得る事のある事実
は注目すべきで，投与法の簡便さと危険な副作用の
ない点と相侯って試むべき薬剤である。
16. Chlorthalidone (Hygroton)の使用経験
今道 隆，長谷川正浩，刑部逸平
吉橋 孝，平山宗造，加藤専一
篠塚正樹，長田 信 
1) 症例 1 62才，男，ネフローゼ症候群，腎機
能ほぼ正常で腎生検所見は我々の分類による慢性純
粋型。 Glncocorticoidl投与 1ヵ月にわたるも尿蛋
白，下腿浮腫持続。 Hygroten200 mg朝 1回 1日
投与にて以後 1週間に及ぶ体重減少を認め，その後
2回約4週にて上記症状は軽快した。 乙の間 Hyd-
rochlorothiazide 100 mgでは 3日で体重増加を来
したから上述経過は Hygrotonの持続作用を示す
ものと考えた。
2) 症例2 42才，男，心不全。尿中 Aldoster・
one排世量 36.4rjday.水銀剤， Diamox奏効せ
ず Hygroton300 mgの使用を始めたが効果広大差
なし。次で Glucocorticoid併用，以後2日目より
尿量は著明に増加したが尿中 Kの排世が多く，予
め KCl投与にかかわらず血緊 K2.5 mEqfl 1[.低
下， Aldactoneの併用は尿中 Kの減少を認めたが
血疑 K値の充分な是正には到らなかった。 
3) 無撰択にて高血圧症 18例1[.Hygrotonを投
与した。拡張期血圧も若干低下するが収縮期血圧は 
18例中 16例に著明な低下を認め， 乙の効果は 1--
2週以内に発現した。無効の 2例は腎機能の高度に
低下した末期腎炎及び悪性高血圧症例であった。本 
剤使用中，脱力感を訴えるものもあったが中止する
に到った例はない。血撲 K値は大部分にて低下の
傾向が見られたが，正常限界を ζえた例は 2例であ
った。乙の 2例について若干の考察を加えた。
